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Резюме.
Научная работа по разработке и внедрению методов повышения эффективности стоматологической по-
мощи пациентам с непереносимостью стоматологических материалов начата в 2009 году по инициативе 
главного врача Витебской областной стоматологической поликлиники (приказ по УЗ «Витебская област-
ная стоматологическая поликлиника» № 274-а от 03.12.2009 г. «О мерах по улучшению диагностики и ле-
чения пациентов с непереносимостью стоматологических материалов» с привлечением (по согласованию) 
сотрудников УО «Витебский государственный медицинский университет»).
Целью исследования явилась реализация программы улучшения стоматологической помощи пациентам с 
непереносимостью стоматологических материалов и оценка ее эффективности.
Впервые в Республике Беларусь и среди стран СНГ разработана и реализована программа стоматологиче-
ской помощи пациентам с непереносимостью стоматологических материалов.
За период реализации программы: 
– организован мониторинг случаев непереносимости стоматологических материалов;
– организовано аллергообследование пациентов с непереносимостью стоматологических материалов; 
– внедрены методы диагностики, которые позволяют значительно сократить время выявления стоматоло-
гических причин непереносимости стоматологических материалов; 
– организовано контролируемое лечение пациентов с непереносимостью стоматологических материалов 
исключительно на основании решения консилиума (рабочей группы) и с гарантированным обеспечением 
консультаций необходимых специалистов, а также существенно повышена исходно низкая эффективность 
лечения пациентов из-за недостаточно углубленного и нескоординированного их обследования;
– организовано обучение врачей-стоматологов основам аллергологии на кафедре клинической иммуно-
логии и аллергологии с курсом ФПК и ПК УО «Витебский государственный медицинский университет»;
– создана система мониторинга случаев и оценки мероприятий, направленных на улучшение стоматологи-
ческой помощи пациентам Витебской области с жалобами на непереносимость стоматологических мате-
риалов.
Ключевые слова: стоматологические материалы, непереносимость, программа, стоматологическая помощь.
Abstract.
Scientific work aimed at the development and introduction of methods of efficiency enhancement of stomatologic 
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aid to patients with intolerance to dental materials was begun in 2009 on the initiative of the head doctor of 
Vitebsk Regional Dental Polyclinic (the order of Public Health Institution «Vitebsk Regional Dental Clinic» No. 
274-a of 03.12.2009 «On measures for improving the diagnosis and treatment of patients with intolerance to dental 
materials» with involvement (by agreement) of the staff members of the Educational Establishment «Vitebsk State 
Medical University»).
The research objective was to implement the program of improving the stomatologic aid for patients with intolerance 
to dental materials and to evaluate its efficiency.
For the first time in the Republic of Belarus and among the CIS countries the program of the stomatologic aid for 
patients with intolerance to dental materials has been developed and realized.
During the period of its implementation: 
– monitoring of cases of dental materials intolerance was organized;
– allergologic examination of patients with intolerance to dental materials was organized; 
– diagnostic methods which allow to considerably reduce the time of revealing the stomatologic reasons of 
intolerance to dental materials were introduced; 
– controlled treatment of patients with intolerance to dental materials exclusively on the basis of the decision 
of a consultation (working group) and with the guaranteed ensuring of all necessary experts consultations  was 
organized, besides the initially low efficiency of patients’ treatment because of their insufficiently deep and un-co-
ordinated examination was significantly increased;
– teaching the fundamentals of allergology to dentists was arranged  at the Chair of Clinical Immunology & 
Allergology with the course of the Faculty for Advanced Training & Retraining of Vitebsk State Medical University; 
– the system to monitor cases and assess the actions aimed at the improvement of the stomatologic aid to patients 
of Vitebsk region who complain of intolerance to dental materials was created.  
Key words: dental materials, intolerance, program, stomatologic aid.
Непереносимость стоматологических 
материалов (НСМ) является важным клиниче-
ским состоянием с обостряющимися симпто-
мами, прямо и косвенно влияющими на каче-
ство жизни [1-4]. В современной литературе не 
имеется данных по вопросам номенклатуры 
изучаемого патологического состояния, дан-
ная патология отсутствует в МКБ-10, а клини-
ческие признаки широко варьируют от мест-
ных проявлений воспалительного характера 
до отсутствия таковых у ряда пациентов.
Успешное совершенствование системы 
здравоохранения существенно затрагивает 
одну из важнейших ее составляющих – стома-
тологическую помощь пациентам с НСМ, что 
требует создания современных методик задей-
ствования медико-организационных резервов. 
Представляется целесообразным обоснование 
универсальных подходов для последующего 
их внедрения в учреждениях здравоохранения. 
Решение данной задачи диктуется также необ-
ходимостью разработки методов организации 
работы с пациентами с названной патологией 
в целях, прежде всего, улучшения качества ле-
чебно-диагностического процесса и обосно-
вания принятия эффективных управленческих 
решений в процессе применения организаци-
онных технологий, базирующихся на принци-
пах доказательной медицины [5-7]. 
Поэтому главными компонентами пред-
лагаемых оценок являются организационные 
блоки разработанной технологии, что особен-
но актуально в условиях дефицита финансиро-
вания.
Научная работа по разработке и вне-
дрению методов повышения эффективности 
стоматологической помощи пациентам с ал-
лергическим и неуточненным стоматитом на-
чата в 2009 году по инициативе главного вра-
ча Витебской областной стоматологической 
поликлиники В.В. Варганова (приказ по УЗ 
«Витебская областная стоматологическая по-
ликлиника» № 274-а от 03.12.2009 г. «О мерах 
по улучшению диагностики и лечения пациен-
тов с непереносимостью стоматологических 
материалов» с привлечением (по согласова-
нию) сотрудников УО «Витебский государ-
ственный медицинский университет»).
Программа улучшения стоматологи-
ческой помощи пациентам с НСМ на 2010-
2016 гг. предусматривала создание условий 
для обследования пациентов, подготовки спе-
циалистов, разработки новых подходов и ме-
тодов выявления специфической и неспецифи-
ческой гиперчувствительности к компонентам 
стоматологических материалов, отвечающих 
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современным требованиям.
Цель работы – реализация программы 
улучшения стоматологической помощи паци-
ентам с непереносимостью стоматологических 
материалов и оценка ее эффективности.
Результаты выявления медико-ор-
ганизационных резервов повышения эф-
фективности стоматологической помощи 
пациентам с НСМ
Разработанная нами «Программа улуч-
шения стоматологической помощи пациентам 
Витебской области с жалобами на неперено-
симость стоматологических материалов на 
2010-2016 гг.» (авторы Карпук И.Ю., Варга-
нов В.В.) включала 2 блока: организационно-
практический и научно-практический.
Организационно-практический блок 
программы
В 2009 году начато сотрудничество меж-
ду УО «Витебский государственный медицин-
ский университет» (ВГМУ) и УЗ «Витебская 
областная стоматологическая поликлиника» 
(ВОСП) по оказанию медицинской помощи 
пациентам Витебской области с жалобами на 
НСМ. Совместная работа была организована 
в рамках темы зарегистрированной НИР, ко-
торая определялась в соответствии с перечнем 
приоритетных направлений фундаментальных 
и прикладных научных исследований Респу-
блики Беларусь, а именно согласно пункту 4 
«Разработка новых лечебных, диагностиче-
ских, профилактических и реабилитационных 
технологий, приборов и изделий медицинско-
го назначения, лекарственных и иммунобио-
логических препаратов, клеточных и молеку-
лярно-биологических технологий», подпункту 
4.5 «Новые технологии профилактики, диа-
гностики, лечения и реабилитации».
Тема совместной научно-исследова-
тельской работы: «Разработка методов диа-
гностики аллергических реакций на металлы» 
зарегистрирована Белорусским Институтом 
системного анализа в Государственном рее-
стре НИОК 09.01.2012 г., № государственной 
регистрации 20120015, срок выполнения – 
2011-2013 гг.
На постоянной основе главврачом УЗ 
«ВОСП» совместно с доцентом УО «ВГМУ» 
Карпуком И.Ю. осуществлялось координи-
рование вопросов диагностики и лечения па-
циентов с НСМ. На первом этапе был орга-
низован мониторинг случаев возникновения 
НСМ в Витебской области за счет централи-
зации работы с такими пациентами (головная 
организация УЗ «ВОСП»). Централизация 
была достигнута информированием главным 
внештатным стоматологом управления здра-
воохранения Витебского областного исполни-
тельного комитета руководителей учреждений 
здравоохранения всех уровней, где оказыва-
ются стоматологические услуги, о том, что в 
случае возникновения НСМ у пациента его не-
обходимо обследовать согласно разработан-
ному нами алгоритму.
На втором этапе нами была организова-
на работа с обращениями пациентов с НСМ, 
что позволило:
– подготовить персонал, имеющий опыт 
работы с такими пациентами;
–  не допускать случаев недостаточно 
квалифицированного лечения пациентов;
– максимально оперативно решать во-
просы комплексного обследования пациентов 
за счет координации работы сотрудников сто-
матологической поликлиники и других орга-
низаций.
Также был назначен ответственный со-
трудник – заведующий ортопедическим от-
делением УЗ «ВОСП», который прошел спе-
циальное обучение по теме «Аллергические 
и иммунопатологические болезни в стомато-
логии» на кафедре клинической иммуноло-
гии и аллергологии с курсом ФПК и ПК УО 
«ВГМУ».
Были определены обязанности сотруд-
ника, ответственного за работу с пациентами 
с жалобами на НСМ:
1. Оценивать соответствие ортопедиче-
ских конструкций пациента требованиям МЗ 
РБ.
2. Постоянно повышать свою професси-
ональную грамотность в вопросах неперено-
симости зубопротезных материалов.
3. Координировать работу сотрудников 
всех отделений стоматологической поликли-
ники по обследованию пациентов с НСМ.
4. Координировать работу с сотрудника-
ми профильных кафедр УО «ВГМУ» и других 
организаций.
5. Профессионально, компетентно вы-
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ставлять окончательный диагноз. В каждом 
конкретном случае разбирать причины воз-
никновения НСМ.
6. Вести мониторинг случаев НСМ по 
всей области.
7. Проверять медицинскую документа-
цию на предмет тщательности сбора анамнеза 
(особенно общесоматическая патология, ал-
лергоанамнез, кандидоз, гальваноз).
8. Вести себя максимально корректно и 
деонтологично, но при этом доводить до све-
дения пациента, что в случае возникновения 
НСМ пациент полностью оплачивает замену 
ортопедических конструкций на другие.
9. Собирать и записывать жалобы для 
последующего их сопоставления с жалобами 
на приеме у сотрудника кафедры (возможна 
их изменяемость).
10. Обмениваться мнениями с другими 
специалистами на предмет адекватности и 
честности пациента в отношении НСМ. 
На третьем этапе для проведения спец-
ифического аллергообследования пациентов 
была осуществлена закупка реактивов, необ-
ходимых для выявления аллергии на стомато-
логические материалы за счет внебюджетных 
средств УЗ «ВОСП»:
Специальные аппликаторы – Finn 
Chamber on Scanpor (Epitest Ltd.Oy, Tulusa, 
Finland) на десять лунок для выполнения кож-
ного аллерготестирования. 
В качестве тестовых субстанций были 
приобретены соли металлов Cu2+, Co2+, Cr3+, 
Mg2+, Mn2+, Ni2+, Ti2+, Zn2+ на вазелиновой ос-
нове (Epitest Ltd.Oy, Tulusa, Finland). 
Все соли металлов, входящих в состав 
дентальных сплавов, были заказаны по ка-
талогу SigmaAldrich Inc. В качестве тестовых 
субстанций были использованы 3% соли ме-
таллов Cu2+, Co2+, Cr3+, Mg2+, Mn2+, Ni2+, Ti2+, 
Zn2+ на основе чистого медицинского вазелина 
(Pure Petrolatum, PP).
Для выявления IgE-антител к Ni-HSA, 
Cr-HSA, Co-HSA приобретена стандарт-
ная иммуноферментная тест-система фирмы 
EUROIMMUN (Германия). 
На четвертом этапе было организовано 
обучение врачей-стоматологов основам ал-
лергологии на кафедре клинической иммуно-
логии и аллергологии с курсом ФПК и ПК  УО 
«ВГМУ».
В ходе разработки мер по профилактике 
снижения числа случаев непереносимости зу-
бопротезных материалов, с целью повышения 
уровня подготовки врачей-стоматологов по 
аллергологии в стоматологической практике, 
нами было организовано обучение врачей-
стоматологов по теме «Аллергические и им-
мунопатологические болезни в стоматологии» 
на кафедре клинической иммунологии и ал-
лергологии с курсом ФПК и ПК УО «ВГМУ». 
За период с 2014 по 2016 гг. обучение прош-
ли 72 врача-стоматолога, что создает условия 
улучшения качества лечения и профилактики 
НСМ в Витебской области.
В результате обучения врачи осваивают 
возможности лабораторной диагностики для 
выявления гиперчувствительности к компо-
нентам стоматологических материалов, изуча-
ют основы патогенеза НСМ, обмениваются 
опытом, формируют единомышление. Кроме 
того, организация послевузовского обучения 
по повышению квалификации специалистов 
позволила сэкономить бюджетные средства на 
командировочные расходы сотрудников. 
Также с целью повышения уровня под-
готовки врачей-стоматологов по проблеме 
НСМ было организовано проведение област-
ных конференций с обязательным приглаше-
нием специалистов по проблеме НСМ из УО 
«БГМУ» для освещения достигнутых резуль-
татов по данной проблеме, повышения квали-
фикации специалистов.
За период 2010-2016 гг. были проведены 
2 областные конференции по проблеме НСМ.
Таким образом, экономический эффект, 
в ходе реализации данного пункта программы, 
достигнут от снижения числа случаев НСМ за 
счет обучения и формирования профессио-
нальной грамотности специалистов, а также 
за счет экономии командировочных расходов.
Пятым этапом был обоснован и вве-
ден пункт договора об оказании стоматоло-
гической помощи: в случае возникновения 
НСМ пациент полностью оплачивает замену 
ортопедических конструкций на другие. За-
ведующему ортопедическим отделением УЗ 
«ВОСП» было поручено контролировать, на-
сколько доходчиво обсуждают врачи с паци-
ентом пункт договора о переделке протеза за 
счет пациента в случае возникновения НСМ 
после протезирования.
Как показывает опыт, при возникнове-
нии НСМ пациенты часто перекладывают от-
106
VESTNIK VITEBSKOGO GOSUDARSTVENNOGO MEDITSINSKOGO UNIVERSITETA, 2017, VOL. 16, N1
ветственность на врача. 
В случае отказа пациента сотрудни-
чать и проходить весь объем обсследований, 
предусмотренного алгоритмом, необходимо 
объяснить пациенту, что материалы для зу-
бопротезирования проходят биологическое 
тестирование, и они безвредны, а реакция ор-
ганизма пациента связана с его индивидуаль-
ной гиперчувствительностью, т.е. болезнью. 
В случае, если НСМ является проявлени-
ем общесоматической патологии, необходимо 
основательно обследоваться, установить фо-
новую патологию и пройти лечение у соответ-
ствующего специалиста.
Исходя из нашего опыта понятное разъ-
яснение пациенту данного пункта способство-
вало уменьшению жалоб, связанных с НСМ 
протезов, у 81 (13%) из 624 обратившихся по 
поводу НСМ пациентов. 
Шестым пунктом программы была ор-
ганизация 5 литейных лабораторий в г.п.: Бе-
шенковичи, Глубокое, Сенно, Толочин и Док-
шицы за период с 2010 по 2016г. 
Это создало условия для явно намечен-
ной тенденции к увеличению доли современ-
ных ортопедических конструкций и снижению 
числа НСМ (табл. 1).
Научно-практический блок программы
Седьмым пунктом программы явилось 
то, что для более углубленного проведения на-
учных исследований и раскрытия новых, соот-
ветствующих современным представлениям, 
иммуно-патогенетических механизмов непере-
носимости зубопротезных материалов нами 
был получен грант в соответствии с догово-
ром № ВТ-13 от 01 июля 2013 г. с Белорусским 
республиканским фондом фундаментальных 
исследований и Витебским областным испол-
нительным комитетом для выполнения темы 
«Иммуно-патогенетические механизмы не-
переносимости зубопротезных материалов и 
методы их выявления». Сроки выполнения: 
начало 01.07.2013 г. окончание 1.12.2014 г., № 
госрегистрации 20132272 от 30.10.13 г.
Это позволило разработать и внедрить 
новые методы выявления гиперчувствитель-
ности к компонентам дентальных сплавов:
1.Аппликационные пробы на вазелин-
ланолиновой основе, благодаря чему нам 
практически удалось избежать раздражающе-
го действия солей металлов на кожу за счет 
равномерного распределения солей металлов 
в ланолине [8].
2. Метод по определению выброса ионов 
калия из лейкоцитов РЖ до и после провока-
ционной пробы с солями металлов, используе-
мыми в виде водных растворов [9]. 
3. Трансбуккальный способ диагностики 
аллергии и неспецифической гиперчувстви-
тельности. Реализация данного способа дости-
гается за счет того, что определяется прирост 
концентрации пероксидазы в РЖ после прово-
кационной пробы с солями металлов [10].
4. Метод определения сенсибилизации 
лейкоцитов с использованием реакции аллер-
гениндуцированного повреждения лейкоци-
тов [11]. 
Внедрение вышеуказанных методов по-
зволило выявить, что наиболее аллергенным 
компонентом дентальных сплавов является 
никель [12]. Полученные нами результаты со-
гласуются с данными литературы и соответ-
ствуют законодательству Европейского Со-
юза. На врачебной конференции УЗ «ВОСП» 
было принято решение об использовании для 
изготовления ортопедических конструкций 
сплава «REMANIUM® 2000», учитывая тот 
факт, что он не вызывает аллергии, имеет от-
носительно невысокую стоимость и сопоста-
вим по качеству и удобству в работе с аналога-
ми, содержащими никель.
Восьмым пунктом программы мы про-
вели анализ доли (каждый год к предыдущему 
%) современных ортопедических конструкций 
по отношению к штампованно-паянным в Ви-
тебской области. 
За счет административного ресурса и ор-
ганизации 5 литейных лабораторий в районах 
за отчетный период:
– доля бюгельных съемных протезов от 
Таблица 1 – Количество литейных установок (лабораторий) в Витебской области 
Год 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Количество литейных установок 12 14 14 15 15 16 17
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всех частичных была увеличена в 2,2 раза; 
– доля металлокерамических (МК), цель-
нолитых (ЦЛ) одиночных коронок от всех 
одиночных коронок возросла в 1,74 раза; 
– доля МК, ЦЛ мостовидных протезов 
от всех мостовидных протезов – в 1,91 раза 
(табл. 2).
Результативность и влияние принятых 
мер и число случаев НСМ оценивали с исполь-
зованием коэффициента ранговой корреляции 
Спирмена, проведя статистическую обработку 
результатов исследования с использованием 
прикладной программы Statistica 10.0 (табл. 3). 
В ходе анализа было выявлено наличие 
сильной обратной корреляции между показа-
телями: «Доля бюгельных съемных протезов 
от всех частичных (%)» и показателями «% 
случаев непереносимости от числа лиц, закон-
чивших ортопедическое лечение» (R=-0,83; 
p<0,001).
Показатель «Число повторных случа-
ев непереносимости» находился в обратной 
сильной зависимости от количественных из-
мерений:
– доли бюгельных съемных протезов от 
всех частичных (%) (R=-0,82; p≤0,001);
– количества изготовленных МК, ЦЛ 
одиночных коронок» (R=-0,82; p≤0,001);
– доли МК, ЦЛ одиночных коронок от 
всех одиночных коронок (R=0,82; p≤0,001);
– количества изготовленных МК, ЦЛ 
мостовидных протезов (R=-0,94; p≤0,001);
– количества литейных установок (R=-0,99; 
p≤0,001).
При этом число повторных случаев не-
переносимости напрямую сильно зависело от:
Таблица 2 – Доля современных ортопедических конструкций от всех протезов (%)
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Доля бюгельных съемных протезов от 
всех частичных (%)
5,87 5,53 5,15 7,78 10,9 12,93 12,6
Доля МК, ЦЛ одиночных коронок от 
всех одиночных коронок
14,53 18,3 17,7 17,23 23,5 25,34 28,22
Доля МК, ЦЛ мостовидных протезов 
от всех мостовидных протезов (%)
12,38 15,4 14,94 15,75 21,9 23,6 23,84
Таблица 3 – Коэффициенты ранговой корреляции Спирмена между изучаемыми параме-
трами
Число 
случаев 
непереноси-
мости
% случаев 
непереносимости от 
числа лиц, закончивших 
ортопедическое лечение
Число повторных 
случаев 
непереноси-
мости
Доля бюгельных съемных протезов от всех 
частичных (%)
-1,00000 -0,828571* -0,82857*
Изготовлено несъемных протезов (одиночных 
коронок, мостовидных протезов)
0,60000 0,142857 0,77143
Доля штампованно-паянных протезов от всех 
несъемных протезов в %
0,71429 0,371429 0,94286*
Изготовлено одиночных коронок (всего) 0,60000 0,257143 0,82857*
Изготовлено МК, ЦЛ одиночных коронок -0,54286 -0,257143 -0,82857*
Доля МК, ЦЛ одиночных коронок от всех 
одиночных коронок
-0,54286 -0,257143 -0,82857*
Изготовлено мостовидных протезов всего 0,82857* 0,542857 0,82857*
Изготовлено МК, ЦЛ мостовидных протезов -0,71429 -0,371429 -0,94286*
Доля МК, ЦЛ мостовидных протезов от всех 
мостовидных протезов (%)
-0,82857* -0,428571 -1,00000
Количество литейных установок -0,81168* -0,405840 -0,98561*
Примечание: * – р<0,05.
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– общего количества изготовленных 
одиночных коронок (R=0,83; p≤0,001)
– общего количества изготовленных мо-
стовидных протезов (R=0,82; p≤0,001).
– доли штампованно-паянных протезов 
от всех несъемных протезов. 
Для оценки эффективности оказания ме-
дицинской помощи пациентам с НСМ нами 
разработан индекс соотношения современных 
ортопедических конструкций к штампованно-
паянным/число случаев НСМ.
 ИЭМП=
ОЧП
×100%
(ОЧП – ОЧПП)
где:
ИЭМП – индекс эффективности оказа-
ния медицинской помощи пациентам с НСМ;
ОЧП – общее число пациентов с жалоба-
ми на НСМ;
ОЧПП – число пациентов с повторно 
возникшими жалобами на НСМ в течение 1 
года после протезирования. 
Интерпретация индекса:
80-90% – низкая эффективность оказа-
ния медицинской помощи пациентам с НСМ;
90-95% – средняя эффективность оказа-
ния медицинской помощи пациентам с НСМ;
95-100% – высокая эффективность оказа-
ния медицинской помощи пациентам с НСМ.
Нами постоянно определялась эффек-
тивность проводимых мероприятий путем 
оценки тенденции к снижению или увеличе-
нию числа случаев НСМ.
Сведения о случаях возникновения 
НСМ вносились в специальный «Журнал ре-
гистрации пациентов с жалобами на непере-
носимость стоматологических материалов», 
находящийся у заведующего ортопедическим 
отделением УЗ «ВОСП».
Анализ динамики показателей ИЭМП 
в Витебской области за период с 2010 по 2016 
годы выявил низкую эффективность оказания 
медицинской помощи пациентам с НСМ, в 
2014 -2015 гг. достигнута средняя эффектив-
ность, а в 2016 году – высокая эффективность 
оказания медицинской помощи пациентам с 
НСМ (рис. 1).
Таким образом, мероприятия програм-
мы на 2010-2016 годы выполнены полностью. 
Реализация «Программы улучшения стомато-
логической помощи пациентам Витебской об-
ласти с жалобами на непереносимость стома-
тологических материалов на 2010-2016 годы» 
позволила преодолеть неблагоприятные тен-
денции в эпидемиологии НСМ. 
Заключение
Впервые в Республике Беларусь и среди 
стран СНГ разработана и реализована про-
грамма стоматологической помощи пациен-
там с непереносимостью стоматологических 
материалов.
За период реализации программы: 
Рисунок 1 – Динамика индекса эффективности оказания медицинской помощи пациентам с НСМ 
в Витебской области за период с 2010 по 2016 гг.
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– организован мониторинг случаев непе-
реносимости стоматологических материалов;
– организовано аллергообследование 
пациентов с непереносимостью стоматологи-
ческих материалов на кафедре клинической 
иммунологии и аллергологии с курсом ФПК и 
ПК УО «Витебский государственный медицин-
ский университет», расположенной на базе УЗ 
«Витебская областная клиническая больница»; 
– внедрены методы диагностики, кото-
рые позволяют значительно сократить время 
выявления стоматологических причин непере-
носимости стоматологических материалов; 
– организовано контролируемое лечение 
пациентов с непереносимостью стоматологи-
ческих материалов исключительно на осно-
вании решения консилиума (рабочей группы) 
и с гарантированным обеспечением консуль-
таций необходимых специалистов (терапевта, 
невролога), а также существенно повышена 
исходно низкая эффективность лечения паци-
ентов из-за недостаточно углубленного и не-
скоординированного обследования;
– организовано обучение врачей-сто-
матологов основам аллергологии на кафедре 
клинической иммунологии и аллергологии с 
курсом ФПК и ПК УО «Витебский государ-
ственный медицинский университет»;
– создана система мониторинга случаев 
и оценки мероприятий, направленных на улуч-
шение стоматологической помощи пациентам 
Витебской области с жалобами на непереноси-
мость стоматологических материалов.
Финансирование в рамках гранта в со-
ответствии с договором № ВТ-13 от 01 июля 
2013 г. с Белорусским республиканским фондом 
фундаментальных исследований и Витебским 
областным исполнительным комитетом для 
выполнения темы «Иммуно-патогенетические 
механизмы непереносимости зубопротезных ма-
териалов и методы их выявления» Сроки выпол-
нения: начало 01.07.2013 г. окончание 1.12.2014 
г., № госрегистрации 20132272 от 30.10.13 г.
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